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　A 県内一般病床を有する 120 病院の看護代表者を
















　回収 34 病院（有効回答率 28.3％）を分析した。
1) 病院の基本属性
　許可病床数は、100 床以上が 20 施設（58.8％）、











要旨　A 県内一般病院における退院支援体制の実態と関連要因を明らかにするため、一般病床を有する 120 病
院を対象に、2018 年 2 月、郵送による無記名自記式調査を実施した。回収 34 病院（有効回答率 28.3％）を分
析した。結果、退院支援部署設置は 26 施設（76.5％）で、退院支援看護師配置 20 施設（58.8％）、各病棟に退








　 退 院 支 援 部 署 を 設 置 し て い た の は 26 施 設
（76.5％）で、病床規模別の内訳は、100 床以上が 16
施設、99 床以下が 10 施設であった。退院支援部署
の職員構成は、看護職と社会福祉士又は介護支援
専門員配置が 21 施設（61.7％）、看護職のみ 4 施設
（11.8％）、社会福祉士のみ 1 施設（2.9％）で、25 施
設（73.5％）が退院支援部署に看護職を配置してい
た。病床規模別に比較すると、看護職と社会福祉士






の病棟への配置 17 施設（65.4％）、病床数 100 床以
上 16 施設（61.5％）、退院支援加算 1 算定 18 施設










床以上が 15 施設、99 床以下が 5 施設であった。ま
た、各病棟の配置数をみると、1 病棟１人配置が 14
施設（70.0％）、1 病棟 2 人以上が 5 施設（25.0％）、
2 病棟１人が１施設（5.0％）であった。病床規模別
にみると、100 床以上の場合は 1 病棟 1 人が 11 施設





支援加算 1 算定は 20 施設（58.8％）、退院支援加算
2 算定は 4 施設（11.8％）、退院後訪問指導加算算定
は7施設（20.6％）であった。病床規模別にみると、
100 床以上では退院支援加算 1 算定が 14 施設、退院
支援加算 2 算定が 3 施設、退院後訪問指導加算が 5
施設あった。
　99 床以下では退院支援加算１算定が 6 施設、退院
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